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Xurse Uebersioht unserer Erfeahrungen =it
serumal do bestimmungen

titis epidemi

Dr J.Rempas, Dr J.Trlifajovds Tnstitut filr Epidemiologie u. Mikrobiologie, Praha.
Direktor Prof, Pr ¥, Radka.

In Institut fir Epidemiologie und Mikrobiolegie in Prag haden wir
bisher weit ber 1000 Aldolasebestimmumgon durchgeftihrt. Untersucht wurdem Sera
von Kindern und Erwashsenen mit Hepatitis, verschiedensa anderen xrankhcinn,
sowie Sera von gesunden Iindern und Erwachsenen.

Fash unseren Erfahrungen lag die Grenszone swischen normalen und
pathologischen Werten des Serumaldelasespiegels bei etwa 63% Durchlsssigkeit /0,187/.
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Durchlissigkeits 0 % 65 % 100 %
Extinetions 2,000 O.m G,m
Serumaldolasaert

exhzht l unerh¥ht
patholeogiseh = | > normal
positiv - ! negativ

Bei wiederholten Bestirmungen der Aldolase in einer Serumprobe
kommt es allerdings zu einer gewissen Streuung der Werte, dis aber niemals ein
kler positives oder negatives Ergebnis in die anderes Zone verschisber kamn,

Selbstverstiindlich aoll bei dexr Beurteilung aller Resuliats, be-
sondexs aber der Werts, die nahe der Grense swischen der positiven und negativen
Zons liegen und gans vorsiehtig beurteilt werden milssen, immer das Ergebnis einer
grindlichen kiinischen Untersuchung vorliegen, und such die Deuner und Verleuf der
Xrankheit sowie das Alter des Kranken soll bei der iuswertung des Resultates in
Erwiigung gesogen werden; |

. ErhBhungen des Niveaus der Serumaldolase kommezn such dei snderen
Krsnkheiten vor /s.B. manche Pille von Ca, Nephross, progressiver Muskeldystrophie,
Tetanus u.s.v./; bei der Diagnostik von Hepatitis epidemica dirften aber solche
Pille kaum besonders stirend wirkem.

Das wichstigste Ergednis, welches sus unsersm Material hervergeht,
ist, dass bei Blutentnalme bis sus 10, Tage nach Xrankhefitsbegian bei klinisch
bewiesenen Fillen von ikterischcr oder anikterischer Hepatitis epidemiea ven Kin-
dern oder Erwachsenen der Aldolasetest in etwa 90% positiv war. Bei Kindern kehrt
der erhdhte Aldolassspiegel meist rascher sur Norm surtiek, bei Exwachsenen ist
der Ritokgang oft erheblich langsamer, In einigen wenigen Fillen fanden wir pathelee
gisshe Werte der Serumaldolass sogar bevor es sur Entwicklung von klinisoh fest-
stellbaren Symptomsn kam,

Zusammenfassend k3nnen wir abschliesen, dass dsr Aldolasetest, odb~
swar - wie alle andersn Reektionen - fir Hepatitis epidemica nieht spesifisch, eine
empfindliche und recht frihseitig positiv reagierends lNethode darstellt, welche
fir die klinische Diagnostik sowis gesielt angelegts epidemiologische Perschungs-

arbeiten gleich bedeutungsvoll sein kann,
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Horisontale Ashses Tag der Elutentaakne Irenkheitsbeginn,
Vertikale Ashse: In ¥ der Surehliissigkeit susgedrickie Ergednisse der Nessungen.
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a As Bestimmungesz bei Kindern, die als Hepatitis epid. hospitalisiert wurden.

a I3 Kontwellbestiimsungen bei gesunden Kinmderan.

a Bs Kontrollbestimmungen bei kranken Xinders mit anderen Diagnosen als
Hepatitis epidemiea.
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Bestimmmgen bei Erwachsenen mit ikterischer Hepatitis epidemica.
Kontrellbestimsungen bei gesunden Ervachsenen.

Xontrollbestimmungen bei kranken Erwachssuen mit anderen Diagnosen als
Hepatitis epideniea.
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Methodik des Aldolesetestes Prof. Tovarniek

M Keagentiens

1/ 0,02 % 1,6 Fruktosediphosphorsaurss Natrium /rep/
Die Lisung wird aus Bariumsals auf folgende Weise subereitet:

270 mg Mtosmmsphmmu Barium werden in 3,5 m} N AC1
/ 8,5 ml HCl, Dichte 3,19 / 100 ml H0 / gelBst. Kach Zugabe von
1 ml X Ka,50, / 14% / wird sentrifugiert und die klare Fldssigkeit
wit einem Tropfen der nazso «L3sung auf Abwesenheit von Ba mft
Denz wird die klare Pissigkeit in einen 25 ml Messkolben abgesogen,
mit 3% NaOB suf pH 7,4 adjustiert und der Kolben bis sur u.arko uit
H 0 dest. nachgefdllt. Auf diess Weise entsteht eine umn#ml 0,02 X
um von ntriumnum’hupht, die nach Zugadbe von einigen
fropfen Toluen im Eissehrank bel 4° C mindestens 14 Tage gedrauchse
f£xhig bleidt.

2/ 9,936 M Hydvasinsulphst
7,5 g des Salnes werden in einem lwdlhuzylm in wenig Yasser
unter Zugsbe won NsOR gellst und nach Erlangung ven pE 7,4 mit dest.
H 0 suf 100 ml nachgefillt,

5/ 9,902 X Nomojodessigallive

* 0,04 g in 100 m} dest. 2,0 18sen, mit NaOR pE auf 7,4 adjusticren.

¢/ 9,1 M Xoiiidin / 2,4,6 Srimettylpyridin /
1,5 =i Kollidia in 100 ml dest. H.0 ldsem, pH nStigenfalls mit RC3
;d 1.4 ujutm

0,01 g des Parbstoffes in 3,2 ml 0,2% NaOE l¥sen und mit dest. N0 suf
25 ml enfiillem. / Zur Rinstellung vea pE 7,4 - 7,6 /.

Amnerkungs Bei unseren Arbeiten bemiitsten wir fiir pE-Kinstellungen
an Stelle des Indikators ein slektrisches pl-lieter.
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B/_Durchfthrung dev Reaktion;
Zu_ 0,5 ml JOPWE .c.onccoconnnen ..+ folgende LSsungen sugeben:
0,5 ml Kollidin, $ T Xollidin,
0,12m} HRydrasinsulphat, olur 0,86 ul eimer Nischung 1,2 T Rydresin,
0,12m]1 Jodessigsikure, 1,2 T Jodessigs.,
Op12m1 H,0 1,2 T 0,0

und 0,12 =l Mp - Lisung.

Inkubation im Wasserbad 58° C / 1 Stunde, danm durch Zugsbe von
1,5 nl Trichloressigsiiure Eiwéisstoffe susfillen, ilber Pepierfilter
filtrieren oder sentrifugieren.

Z2u 0,5 ml des Filtrates 0,5 ml 3% NaOH, 10 Minuten bei Zimmertemperatur
stehen lassen, 0,5 ml Dinitrephenylhjérasin sugeben; Inkudation im Wasser-
bad 38° C/10 Minuten. Durch Zugabe von 3,5 ml 3% NaON suf 5 ml gnftllen .

“Die entstandene Firbung /strohgeld bis vidlett/ mSglichst bald gegen
die gleichseitig subersitete Iontrellfiiissigkeit mittels Photemeter /grines
rilter s:o-m-p/mutu. Der einsige Unterschied bei Zubereitung der
KontrellTlliisaigkeit besteht darinm, dass die lisung des Pdp exst 2.3 0 b
der Inkudatienm, alsc ummittelbar ver der Enteiweisung sugefigt wird. Un alse
den Einfluss der Farbe des Serums und der Reagenslisungen aussuschaltea,
worden alle Messungen mur im Vergleish mit der jeweils mugehdrigen Komtrolle
durechgefuhrt,

Beniitst werden Kilvetten mit siner Flfissigkeitssehieht vea 10 mm, photo~
elektrisehe odexr optische Iolorimeter. Die dktivitiit der Serumaldolase wird
eviweder durch die mit 100 multiplisierte Extinetion /B x 100/ odex in Pre-
senten der Durchlissigkeit susgedrilekt,

Aehtunxng ! Nenschliche Erythrosyten enthalten Aldolase und

deshald (] i Sera beniitst werdsn, da sonst faleche
positive Rrgednisse entstehaen,
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